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由表 5可见, 2005~ 2008 年在抗菌药物用药频度排序前 20






用药频度 4年都保持在前 20 位的品种有 10 个,占 50% , 说明
这些药物疗效确切,在同类品种中有较高的临床认可度。用药
频度前 20位的抗菌药物中, 仍以头孢菌素、氟喹诺酮品种数占
优。第 1 代头孢菌素类口服头孢拉定和头孢羟氨苄,第 3 代头
孢菌素类头孢曲松钠注射剂, 口服头孢他美酯 4 年均有上榜。
氟喹诺酮类在 4年用药频度排序前 20 位的品种中, 所占比例
也较高,均有 5 个以上品种。左氧氟沙星一直是我院氟喹诺酮
类药物的主流品种,无论是口服剂型还是注射剂型, 4 年用药
频度均保持在前 20 位, 且排序居前。加替沙星口服剂型自
2006年底新药引进医院后, 2007、2008 两年用药频度分别排第
5、6位。大环内酯类虽然用药金额排序靠后, 但其用药频度排
序前 20位中, 每年有 3~ 4个品种,均是口服品种, 说明该类药
物疗效肯定,安全性较高, 价格便宜,临床应用较广泛。值得注
意的是硝基咪唑类前 3年均有 2 个品种, 2008 年降为 1个。其
中口服甲硝唑的 DDDs 排序靠前, 2005、2006 两年均列第 1 位,
2007年降为第 4位, 2008 年降为第 7 位, 这并不能说明厌氧菌
的感染有减少, 而与我院 2007 年药事会引进硝基咪唑类其它
药物与不同剂型品种, 用药分散有关, 参见表 3 各类药物抗菌
药物构成比排序所示, 硝基咪唑类的构成比从 2005~ 2007 年
的 1 85%、1 64%、1 92%升至 2008 年的 3 16%。
通过以上的调查分析显示: 4 年来我院抗菌药物的销售金
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ABSTRACT OBJECTIVE: To investigate the perioperative prophylactic use of ant ibacterials in patients undergoing hip
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replacement surgery in our hospital. METHODS: The perioperative prophylact ic use of antibacterials in 116 patients who
underwent hip replacement surgery and discharged from our hospital between Jan. 2007 and Dec. 2008 was analyzed
statically in respect of drug varieties, DDDs, drug combination and medication duration etc. RESULTS: All of the 116 cases
received prophylactic antibacterials, mainly the use of cephalosporins. The irrational prophylactic use of antibiot ics
manifested as high start ing point in drug grade, non- indicated drug change, non - standard use of ant ibiotics during
surgery, and prolonged postoperative use of ant ibacterials etc. CONCLUSION: It is necessary to tighten control on the
prophylactic use of antibacterials in surgical intervention in our hospital to further standardize the rational use of
ant ibacterials.









资料来源于我院 2007 年 1 月~ 2008 年 12 月出院的全部
116 例髋关节置换手术患者的病例,其中男性患者 58 例, 女性
患者 58例, 年龄 19~ 80 岁, 平均年龄 53 5 岁, 60 岁以上有 44














大类共 21种 ,主要给药途径为静脉滴注,其中 53 例在静脉输
液完毕后口服抗菌药物, 还有 11 例更换了原来的抗菌药物应
用方案,故总用药例 次为 185, 高于病例数 116。各种抗菌药
物的使用情况详见表 1。
表 1 抗菌药物应用情况统计
Tab 1 Utilization of antibacterials
药品种类 药品名称 应用例(次) 应用率( % ) 平均疗程( d) 平均日用量( g) DDD( g) DUI DDDs
青霉素类 美洛西林 7 6 03 5 86 7 22 6 0 1 20 49
阿莫西林 克拉维酸钾 2 1 72 4 25 4 42 3 6 1 23 10
阿莫西林 舒巴坦 2 1 72 7 00 3 00 4 5 0 67 9
头孢菌素类 头孢克洛( O) 19 16 38 7 00 1 75 1 0 0 75 100
头孢吡肟 16 13 79 6 62 3 81 2 0 1 91 202
头孢唑肟 8 6 90 8 86 4 00 4 0 1 00 71
头孢拉定( O) 7 5 17 7 33 0 90 1 5 0 60 31
头孢唑啉 5 4 31 4 80 5 75 3 0 1 92 46
头孢硫脒 5 4 31 4 50 4 00 6 0 0 67 15
头孢氨苄( O) 2 1 72 8 50 0 75 2 0 0 32 6
头孢呋辛 1 0 86 8 00 3 00 3 0 1 00 8
头孢曲松 1 0 86 8 00 4 00 4 0 1 00 8
头孢哌酮 1 0 86 7 00 4 00 4 0 1 00 7
拉氧头孢 37 31 90 7 60 1 76 4 0 0 44 124
头孢西丁 7 6 03 5 21 4 74 6 0 0 79 29
碳青霉烯类 美罗培南 27 23 28 7 37 1 67 2 0 0 84 166
亚胺培南 西司他丁 6 5 17 8 50 1 90 2 0 0 95 49
氟喹诺酮类 左氧氟沙星 1 0 86 6 00 0 60 0 25 2 40 14
左氧氟沙星( O) 25 21 55 7 32 0 52 0 5 1 04 190
林可霉素类 克林霉素 5 4 31 7 00 1 32 1 8 0 73 26
大环内酯类 阿奇霉素 1 0 86 3 00 0 30 0 5 0 60 2
2 2 抗菌药物的换用情况












占患者总数的 69 83% , 说明临床医生对头孢菌素的疗效及安
全性的信赖。其中使用第 1、2 代头孢菌素的患者有 12 例 (占
10 34% ) , 而使用第 3、4 代头孢菌素及头孢西丁和拉氧头孢的
患者有 70 例(占 60 34% )。说明我院的髋关节置换围手术期
对头孢菌素的的使用存在用药起点偏高的现象。
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表 2 累计使用抗菌药物的品种数




左侧全髋关节置换术 38 2 2
右侧全髋关节置换术 54 1 -
双侧全髋关节置换术 13 1 -
左髋关节表面置换术 2 1 -
右髋关节表面置换术 1 1 -
合计 108 6 2
百分比( % ) 93 10 5 17 1 72
表 3 围手术期抗菌药物的使用时间
Tab 3 Medication time of antibacterials in
patients during perioperative period
项目
术前
> 2 h ∃ 2 h 未用
术中
术后
∃ 3 d 3~ 7 d %7 d
病例数 0 105 5 6 3 15 98









药率高, 2008 年 3月 19 日∀卫生部办公厅关于进一步加强抗菌
药物临床应用管理的通知#明确规定必须严格掌握氟喹诺酮类
药物的临床应用指征,除泌尿系统外, 不得作为其它系统的外
科围手术期预防用药。调查中发现 1 例 ( 0 86% )手术将左氧












用药频度( DDDs) : DDDs= 某药品在某段时间内的消耗量
该药的 DDD 值。DDDs 值反映了某药的使用频率。药物利用
指数( DUI) : DUI= 某药的应用总量 ( DDD& 用药天数 ) , DUI是
评价药物是否滥用的指标。由表 1 可见用药频度( DDDs)排名
前 5位的临床应用抗菌药物分别是头孢吡肟、美罗培南、拉氧
头孢、头孢唑肟和美洛西林, 这 5 种抗菌药物共应用 95 例 次
( 81 90% ) ,它们的药物利用指数 ( DUI 值 ) 分别为头孢吡肟
( 1 91)、美罗培南( 0 84)、拉氧头孢 ( 0 44)、头孢唑肟( 1 00)和

























险[ 3] 。目前认为抗菌药物应于手术前30 min~ 2 h 内或麻醉开
始时给予。抗菌药物的有效覆盖时间应包括整个手术过程和
手术结束后 4 h。对手术时间较短( 2 h 以内 )的清洁手术可于
术前用药 1次即可; 手术时间超过 3 h 者, 约每 3 h 用药 1 次,
术后再用1 次。调查中有105例( 90 52% )术前30 min 用药,另
有6 例( 5 17% )术中用药, 术前用药情况基本合理。手术时间
超过 3 h的病例有 13 例( 11 21% ) , 但只有 1 例在手术过程中
追加给药;而另外有 6 例病例手术时间未超过 2 h, 手术医生却
追加了 1次用药。这一情况反映了我院手术过程中抗菌药物
的使用不规范的现象。
对于无并发症的患者, 术后预防用药时间以 1~ 3 d 为
宜[ 4] 。由表 3 可知,术后用药时间长于 7 d 的病例有 98 例 (占
84 48% ) , 平均为 8 7 天, 反映我院术后预防用药时间过长。
从病程记录中看到,临床医生认为髋关节置换手术过程中关节
腔及骨髓腔均开放,且有金属材料植入, 术后静脉应用抗菌药















[ 1] 孙淑娟, 袭 燕.抗菌药物治疗学[ M ] . 北京: 人民卫生
出版社, 2008: 323.
[ 2] 汪 复主编.实用抗感染治疗学[ M] .北京:人民卫生出
版社, 2004: 211.
[ 3] Wittmann DH.头孢噻肟对外科感染的治疗及预防作用
[ J OL] .中国医学论坛报, 1998, 12, 10.
[ 4] 魏建英, 康淑兰. 131 例手术患者应用抗菌药物的调查
分析[ J] .药物不良反应杂志, 2000, 2( 2) : 86.
(收稿日期: 2009- 05- 19 修回日期: 2009- 06- 15)
!748! Evaluation and analysis of drug use in hospitals of China 2009 Vol. 9 No. 10
